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【摘要 】 背景 肥胖 会 导致 胰岛 素 抵抗 AR) 的 发 生 进而 引发 2 型 
糖尿 病 〈T2DM) ， 严 重 影响 人 类 健康 。 意 尾 素 〈Irisin) 是 一 种 新 发 
现 的 肌肉 和 脂肪 因子 ， 在 代谢 调控 中 具有 重要 作用 ， T2DM 合并 肥 
胖 超 重 患者 的 血清 Irisin 水 平 会 出 现 何 种 变化 值得 研究 。 目 的 ”研究 
T2DM 肥胖 超重 患者 血清 Irisin 水 平 , 并 探讨 其 与 体重 指数 (BMI) 、 
血糖 、 血 脂 、 稳 态 胰岛 素 抵抗 指数 (HOMA-IR ) 等 因素 的 相关 性 。 方 
法 选取 2019 年 12 月 一 2021 年 6 月 安徽 医科 大 学 第 一 附属 医院 


内 分 泌 科 住院 治疗 的 T2DM 患者 119 Bl, 根据 BMI 分 为 糖尿 病 
肥胖 超重 组 Cn=78) 和 糖尿 病 体重 正常 组 (n=41) ， 男 选取 同期 
本 院 体检 体重 正常 健康 者 为 对 照 组 Cn=52) 。 记录 受 试 者 血压 、 
BMI 、 血 脂 、 糖 化 血红 蛋白 CHbAlc ) 、 空 腹 血 糖 CFBGO 、 空 腹 


胰岛 素 (FINS)、HOMA-IR 及 Irisin KF. £& 三 组 血压 、BMI 、 


甘油 三 酯 (TG) 、 高 密度 脂 和 蛋白 胆固醇 (HDL-C) 、HbAlc 、FBG、 


FINS、HOMA-IR 相 比 较 ， 差异 均 具 有 统计 学 意义 〈P<0.05) 。 Hë 
尿 病 体重 正常 组 Irisin 水 平 低 于 对 照 组 ， 糖尿 病 肥胖 超重 组 Irisin 
水 平 低 于 对 照 组 、 糖尿 病 体重 正常 组 (P<0.05) . Spearman 相关 分 
析 显 示 ， 血清 Trisin 水 平 与 HDL-C 呈正 相关 , 与 收缩 压 、 舒 张 压 、 


BMI 、TG、HbAlc . FBG. FINS . HOMA-IR 嘻 负 相关 。 多 元 线 


性 回归 分 析 显 示 ，DBP、HbAlc、FINS 是 血清 Irisin 水 平 的 影响 因素 
(P<0.05)。 结 论  T2DM 合并 肥胖 超重 患者 血清 Irisin 水 平 降 低 ， 且 
与 BMI 、 血 压 、 血 脂 及 IR 等 因素 有 关 。 
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[ Abstract ] Background Obesity can lead to insulin resistance (IR) 
and lead to type 2 diabetes mellitus (T2DM), which seriously affects 
human health. Irisin is a newly discovered muscle and adipocytokine, 
which plays an important role in metabolic regulation. It is worth 
studying how its level changes in T2DM patients with obesity or 
overweight. Objective To investigate the level of serum Irisin in 
obesity or overweight patients with type 2 diabetes mellitus (T2DM), and 
to explore its correlation with body mass index (BMI), blood glucose, 
blood lipids, homeostasis insulin resistance index (HOMA-IR) and other 
factors.Methods A total of 119 T2DM patients hospitalized in the 
Department of Endocrinology, The First Affiliated Hospital of Anhui 
Medical University from December 2019 to June 2021 were selected. 
According to BMI, they were divided into diabetic overweight group 
(n=78) and diabetic normal weight group (n=41).Healthy subjects in our 
hospital during the same period were selected as the control group 
(n=52).Blood pressure, BMI, blood lipid, Glycosylated hemoglobin Alc 


(HbA1c) , fasting blood glucose (FBG), fasting insulin (FINS), 


HOMA-IR and Irisin levels were recorded.Results There were 
statistically significant differences in blood pressure, BMI, triglyceride 
(TG), high density lipoprotein cholesterol (HDL-C), HbA1c, FBG, FINS 
and HOMA-IR among three groups (P«0.05).The level of Irisin in normal 
weight diabetic group was lower than that in control group, and the level 
of Irisin in obesity or overweight diabetic group was lower than that in 
control group and normal weight diabetic group (P«0.05). Spearman 
correlation analysis showed that serum Irisin level was positively 
correlated with HDL-C, and negatively correlated with systolic blood 
pressure, diastolic blood pressure, BMI, TG, HbA lc, FBG, FINS, 
HOMA-IR.Multiple linear regression analysis showed that DBP, HbA lc, 
FBG and FINS were the influential factors of serum Irisin level 
(P<0.05).Conclusion The level of serum Irisin in T2DM patients with 
obesity or overweight is decreased, which is related to BMI, blood 
pressure, blood lipid and IR. 
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随 着 经 济 的 发 展 ， 中 国 的 城市 化 进程 明显 加 快 ,人 民生 活水 平 的 
逐步 提高 , 我 国 糖 尿 病 和 肥胖 的 患 病 率 显 著 增 加 。 肥 胖 是 多 种 慢性 疾 
病 的 危险 因素 ， 也 是 2 型 糖尿 病 (Type 2 diabetes mellitus, T2DM) 


RARE GAR. SÆR (Irisin) 是 一 种 新 发 现 的 肌 源 性 分 泌 蛋 


日 ， 主 要 由 骨骼 肌 分 泥 ， 脂 肪 组 织 也 可 以 分 泌 ， 其 在 糖 脂 代谢 调控 中 
发 挥 着 重要 作用 。 血 液 循 环 中 的 Irisin 可 以 促使 白色 脂肪 组 织 (White 
adipose tissue, WAT) XB ER”, 增加 耗 能 , 绥 解 胰岛 素 抵 抗 (Insulin 
resistance，IR)〉， 改 善 血糖 和 血脂 代谢 。 本 文昌 在 研究 不 同 BMI 的 
T2DM 患者 的 血清 Irisin 水 平 变化 ， 探 讨 其 与 血糖 、 胰 岛 素 水 平 、 体 
重 指数 (Body mass index ，BMI) 、 血 脂 等 因素 之 间 的 关系 。 


1 ”对象 与 方法 
1.1 AMR ”选择 2019 年 12 月 至 2021 年 6 月 在 安徽 医科 大 
学 第 一 附属 医院 内 分 泌 科 住院 治疗 的 T2DM 患者 119 例 ， 其 中 男性 
84 例 ， 女 性 35 例 。 均 符合 1999 年 世界 卫生 组 织 制定 的 糖尿 病 诊 断 
标准 中。 同时 需要 满足 以 下 条 件 : 年 龄 满 18 周岁 ;， 入 组 前 三 个 月 内 
未 使 用 降 糖 药 ， 未 合并 糖尿 病 酮 症 酸 中 毒 、 高 血糖 高 渗 状 态 、 乳 酸 酸 
中 毒 或 合并 严重 慢性 并 发 症 ， 未 合并 严重 肝 肾 功能 异常 。 

测量 患者 身高 、 体 重 , 计算 BMI, 根据 我 国 对 肥胖 超重 的 诊断 标 
准 ， 将 其 分 为 糖尿 病 肥胖 超重 组 78 例 (BMI> 24.0 kg/m? ) ， 其 中 男 
58 例 ， 女 20 例 ; 糖尿 病 体重 正常 组 41 例 (BMI<24.0 kg/m? ) ， 其 
中 男 26 例 ， 女 15 例 。 另 选取 同期 本 院 体检 体重 指数 正常 的 健康 者 
52 例 为 对 照 组 ， 其 中 男 29 例 ， 女 23 例 。 本 研究 通过 安徽 医科 大 学 


第 一 附属 医院 伦理 委员 会 批准 (编号 2022149)。 


12 ”方法 


记录 研究 对 象 性 别 、 年 龄 、 糖 尿 病 病史 等 一 般 临 床 资料 , 测量 血压 、 
身高 、 体 重 ， 并 计算 BMI= 体 重 (ke) /身高 ? Gm?) 。 收 集 研究 对 象 展 
起 空腹 血 ， 采 用 全 自动 生化 仪 检测 空腹 血糖 (Fasting blood-glucose , F 


) 、 甘 油 三 酯 (Triglyceride, TG) 、 总 胆固醇 (Total cholesterol , 


TC) 、 高 密度 脂 蛋 白 胆 固 醇 (High density lipoprotein cholesterol , H 
DL-C)、 低 密度 脂 和 蛋白 胆固醇 (Low density lipoprotein cholesterin , L 
DL-C) ， 采 用 全 自动 糖化 分 析 仪 检测 糖 基 化 血红 香 白 Alc CGlycosylate 
d hemoglobin Alc, HbAlc) ， 采 用 放射 免疫 法 检测 空腹 胰岛 素 (Fast 
ing insulin, FINS) 水 平 ， 计 算 稳 态 胰岛 素 抵 抗 指数 “(Homeostasis insu 
lin resistance index; HOMA-IR) =FBG (mmol/L) xFINS (mU/L) /2 
2.5。 采 用 ELISA 法 检测 血清 Irisin 水 平 ， 试 剂 盒 购 自 合肥 奈 彻 生物 技 
术 有 限 公司 。 


13 统计 和 学 方法 

采用 SPSS 23.0 软件 进行 统计 分 析 ， 符合 正 态 分 布 的 计量 资料 以 
C xts) 表示 ,组 间 比 较 采 用 单 因素 方差 分 析 ; 非 正 态 分 布 的 计量 资 
料 以 中 位 数 M (P25, P75) 表示 ， 组 间 比 较 采 用 Kruskal-Wallis H 检 
验 ; 计数 资料 的 组 间 比 较 采 用 x 检验 ; 血清 Irisin 水 平 与 其 它 各 项 
指标 之 间 的 相关 性 分 析 采 用 Spearman 相关 分 析 ; 血清 Irisin 水 平 的 
影响 因素 探讨 采用 多 元 线性 回归 分 析 。 以 P<0.05 为 差异 有 统计 学 意 
X. 


2 


结 
三 组 性 别 、 年 龄 无 统计 学 差异 (P>0.05) 。 三 组 TC. 
差异 无 统计 学 意义 (P>0.05) 。SBP、DBP、BMI 、 


ze 


一 般 资 料 


LDL-C RTE Zi 


2.1 


TG. HDL-C . HbAlc . FBG. FINS, HOMA-IR 各 项 指标 比较 ， 
异 均 有 统计 学 意义 (P<0.05);， 糖尿 病 体重 正常 
糖尿 病 肥胖 超重 组 SBP、DBP、BMI、 


*2H DBP. TG.HbAlc 、 
FBG, HOMA-IR 高 于 对 照 组 ; 
TG. FINS, HOMA-IR 高 于 对 照 组 和 糖尿 病 体重 正常 组 ， 
FBG 水 平 高 于 对 照 组 ， 糖尿 病 体重 正常 组 和 糖尿 病 肥胖 超重 组 的 
HDL-C 水 平均 低 于 对 照 组。 以 上 差异 具有 统计 学 意义 (P<0.05， 见 
表 1) 


HbAlc 、 


表 1 一 般 资 料 的 比较 
Table 1 Comparison of general data 


组 别 例 数 Cn) ”性 别 ( 男 / 女 ) ER CE) SBP(mmHg) DBP(mmHg) BMI (kg/m2) TC(mmol/L) 
糖尿 病 肥胖 超重 组 78 58/20 43.32+11.85  135.69415.08 88.38+9.19® 26.9(25.47,28.62)^ 4.730.9 
糖尿 病 体重 正常 组 41 26/15 48.10+13.68 124.78+14.92 81.5428.7* 22.31(21.17,23.25) 4.7441.1 
对 照 组 52 29/23 47.56+10.4 120.75+13.27 73.56+8.62 22.19(21.1,23.19) 4.7+0.86 
检验 统计 量 值 4.982 3.02 18.333 43.422 121.9814 0.03 
P {Ë 0.083 0.051 «0.001 «0.001 «0.001 0.97 
组 别 TG(mmol/L) HDL-C(mmol/L) LDL-C(mmolL) HbAlc(%) FBG(mmol/L) FINS(uIU/ml) HOMA-IR 
糖尿 病 肥胖 超重 组 1.94(1.45,3.02)'^ 0.91(0.77,1.06)* — 2.8040.90 10.4841.82° 8.67(7.46,10.4  13.89(10.03,18.84)^  5.26(3.95,8.0)® 
糖尿 病 体重 正常 组 1.8(0.92,2.63)" 0.98(0.86,1.12)" — 2.96+1.02 11.2222.13* 7.48(6.42,9.11)?  7.99(6.03,9.03) 2.54(2.0,3.64)* 
对 照 组 1.1(0.83,1.45) 1.49(1.2,1.79) 2.73+0.78 5.2740.32 5.31(5.05,5.57)  7.7(6.54,9) 1.77(1.55,2.16) 
检验 统计 量 值 37.0651 67.763° 0.775 208.017 94.7934 71.0284 96.3644 
P fü «0.001 «0.001 0.462 «0.001 «0.001 «0.001 «0.001 

ik: 与 对 照 组 比较 ， *P<0.05; 与 糖尿 病 体重 正常 组 比较 ， "P«0.05; “为 x2 fü. H 

值 ， 余 检验 统计 量 值 为 F 值 
2.2 血清 Irisin 水 平 “ 糖 尿 病 肥胖 超重 组 、 糖 尿 病 体重 正常 组 、 对 
照 组 三 组 的 血清 Irisin 水 平 差 异 均 有 统计 学 意义 (P<0.001) ; 其 中 ， 


糖尿 病 体 重 正常 组 血清 Irisin 水 平 低 于 对 照 组 , 糖尿 病 肥 胖 超 重组 血 
清 Irisin 水 平 低 于 对 照 组 


(P<0.05， 见 表 2) 。 


v 


糖尿 病 体重 正常 组 ， 差 异 均 有 统计 学 意义 


表 2 血清 Trisin 水 平 的 比较 
Table2 Comparison of serum Irisin levels 
A F1 
组 别 Irisin (pg/ml) 
糖尿 病 肥胖 超重 组 2.915(1.7,4.47)* 
糖尿 病 体重 正常 组 4.46(3.91,4.765)* 
XJ HG 2H 5.725(4.49,7.13) 
检验 统计 量 值 60.0124 
P fü «0.001 
与 对 照 组 比较 , *P«0.05; 与 糖尿 病 体重 正常 组 比较 ,PP<0.05,4 为 H 值 


2.3 相关 性 分 析 Spearman 相关 分 析 显 示 ， 血 清 Irisin 水 平 与 


HDL-C 呈正 相关 , 与 SBP, DBP, BMI 、TG、HbAlc . FBG. FINS 、 


HOMA-R 呈 负 相关 


表 3 
Table 3 


血清 Irisin 水 了 


(P<0.05， 见 表 3) 。 
与 其 它 各 指标 的 相关 性 


Correlation between serum Irisin levels and other indicatorss 


检验 统计 rs 值 P 值 
量 值 

年 龄 0. 126 0. 101 
SBP -0. 271 <0. 001 
DBP -0. 42 <0. 001 
BMI -0. 372 <0. 001 
TC 0. 002 0. 975 
TG -0. 164 0. 032 
HDL-C 0. 304 <0. 001 
LDL-C -0. 005 0. 947 
HbAlc -0. 418 <0. 001 
FBG -0. 348 <0. 001 
FINS -0. 293 <0. 001 
HOMA-IR ^ -0.348 <0. 001 


2.4. ”线性 回归 分 析 ”以 血清 Irisin 水 平 为 因 变 量 ， 校 正 年 龄 、 性 别 
因素 后 , EA SBP. DBP. BMI . TC. TG. HDL-C . LDL-C. HbAlc 、 
FBG, FINS, HOMA-IR 为 自 变 量 ， 进行 多 元 线性 回归 分 析 。 结 果 
显示 , DBP (b=-0.049, SE=0.019 , 95%CI ( -0.087 , -0.011) ， 
b'=-0.272, t=-2.574, P=0.011) ~ HbAlc (b=-0.156, SE=0.059 , 
95%CI € -0.272 , -0.040) , b'=-0.237, t=-2.654, P=0.009) . FINS 


(b=-0.21, SE=0.1, 9596CI ( -0.408 ,-0.012), b'=-0.678 , t=-2.096, 


P=0.038) 是 血清 Frisin 水 平 的 有 影响 因素 。DBP、HbAlc、FINS 与 血 


清 Irisin 水 平 呈 显著 负 相 关 。 


3 we 

近年 来 ， 在 有 关 T2DM 和 肥胖 的 研究 中 ， 代 谢 调控 因子 的 作用 
越 来 越 引 起 关注 ， 有 可 能 成 为 新 的 药物 治疗 靶 点 。Irisin 作为 一 种 与 
肌肉 和 脂肪 代谢 相关 的 因子 ， 也 参与 了 内 分 泌 系 统 功能 的 调节 包 。 有 
研究 发 现 与 糖 耐量 正常 人 群 相 比 ，T2DM 患者 的 血清 Irisin 水 平 明显 
降低 外 , 提示 Irisin 可 能 在 糖尿 病 中 起 关键 作用 。 而 肥胖 或 超重 T2DM 
的 血清 Irisin 水 平 会 产生 何 种 变化 尚 不 明确 ， 本 研究 以 此 为 重点 ， 分 
析 肥 有 翌 超重 T2DM、 体 重 正常 T2DM 及 健康 对 照 人 群 血清 Irisin 水 平 
的 差异 ， 并 探讨 其 可 能 的 机 制 。 

我 们 的 研究 结果 提示 ，T2DM 的 血清 Irisin 水 平 较 正 常人 明显 下 
降 ， 肥 胖 超 重 者 尤为 明显 。 既 往 研 究 发 现 肥胖 、 非 酒精 性 脂肪 肝 、 
T2DM 血清 Irisin 水 平均 低 于 健康 人 群 “71。 这 与 我 们 的 研究 结果 一 致 。 


T2DM 中 Irisin 水 平 的 降低 可 能 与 过 氧化 物 酶 体 增殖 物 激活 受 体 -y 共 
激活 因子 -la (PGC-la) 的 表达 减少 有 关外 。 有 实验 发 现 ,给 予 糖尿 病 
小 鼠 注 射 外 源 性 Irisin， 其 血糖 和 IR 均 可 以 得 到 改善 中。 给 予 T2DM 
患者 Irisin 治疗 后 也 可 以 观察 到 相同 的 结果 09。 

本 研究 还 发 现 ， 肥胖 超重 T2DM 患者 的 血清 Irisin 水 平 低 于 体重 
正常 T2DM. JEPE T2DM 患者 的 脂肪 和 肌肉 组 织 中 Irisin 浓度 和 
FNDCS 基因 的 表达 降低 趾 , 故 其 Irisin 水 平 下 降 。Irisin 可 诱导 WAT“ 宰 
色 变 "， 加 速 新 陈 代谢 ， 提 高 耗 能 ， 减 轻 体重 ， 而 肥胖 或 超重 人 群 的 
棕色 脂肪 组 织 含量 低 于 健康 人 群 (1, 其 原因 可 能 与 肥胖 或 超重 人 群 的 
Irisin KF FAX. Zhang 等 研究 也 发 现 Irisin 通过 激活 p38MAPK 
和 ERK 通路 来 提高 UCP-1 的 表达 水 平 , E WATY ER”, Irisin 
可 以 增加 线粒体 解 偶 联 蛋白 1 (UCP-1) 的 表达 ,将 WAT 转化 为 棕色 
样 脂肪 组 织 ， 减 轻 体重 和 改善 葡 稀 糖 代 谢 n* 中 。 因 此 ，Irisin 具有 逆 
转 肥 胖 的 潜力 。Bostrom 等 发 现 高 脂 饲养 的 肥胖 小 鼠 体 内 Irisin 水 平 
呈 高 表达 ， 可 增加 UCP-1 的 水 平 ， 促 进 WAT“ 褐 色 变 "， 增 加 机 体 耗 
能 ， 改 善 血糖 水 平时 。 肥 腾 和 T2DM 的 脂肪 组 织 和 肌肉 中 循环 Trisin 
浓度 降低 ， 表 明 其 棕色 样 特征 的 丧失 ， 这 可 能 是 治疗 的 潜在 靶 点 口 。 

本 研究 相关 分 析 结 果 显 示 , 血清 Irisin 水 平 与 HDL-C 呈正 相关 ， 
与 收缩 压 、 舒 张 压 、BMI 、TG、HbAlc 、FBG、 FINS 、HOMA-IR 
呈 负 相关 ， 这 表明 以 上 各 项 因素 均 会 影响 血清 Irisin 的 表达 水 平 。 线 


性 回归 结果 显示 , DBP、HbAlc、FINS 是 血清 Trisin 水 平 的 影响 因素 。 


我 们 的 研究 发 现 血 清 Irisin 水 平 与 收缩 压 、 和 舒张 压 呈 负 相 关 ,， 这 


与 Maciorkowska M 等 的 研究 观点 一 致 叫 。 有 研究 发 现 Irisin 可 以 影响 


血压 , 通过 调节 血管 扩张 控制 高 血压 , 还 可 以 通过 下 丘脑 加 强 血 管 收缩 H5]。 
Irisin 对 T2DM 患者 的 心血 管 系统 具有 保护 作用 [161。 

不 少 研 究 认 为 血清 Irisin 水 平 与 T2DM 或 肥胖 者 的 BMI 呈 负 相 
KEN, 但 也 有 研究 观点 与 我 们 的 发 现 不 完全 一 致 。- Timmons J A 等 研 
究 发 现 两 者 无 关 01。Liu 等 外 研究 发 现 ， 与 非 糖 尿 病 者 相 比 ，T2DM 
的 血清 Irisin 水 平 明显 降低 ， 同 时 也 发 现 T2DM 的 血清 Irisin 水 平 与 
BMI, FBG, TC. TG 等 因素 无 天， 这 可 能 与 病程 、 糖 尿 病 并 发 症 有 
关 。 进 一 步 的 研究 认为 血清 Irisin 水 平 与 肌肉 和 WAT 的 具体 含量 有 
关 0819， 因 此 骨骼 肌 被 认为 是 FNDCS 的 主要 来 源 ，Irisin 由 FNDCS 
基因 编码 ， 故 其 含量 与 FNDC5 的 表达 水 平 相关 。Moreno-Navarrete 
等 研究 显示 WAT 中 Irisin 的 表达 水 平 与 BMI 呈 负 相关 ， 而 在 肌 岗 
组 织 中 两 者 呈正 相关 巾 。 其 原因 可 能 与 Irisin ISS) a ALAA 
产物 有 关 ， 可 以 与 不 同 部 位 的 受 体 结合 ， 作 用 于 相应 的 误 器 官 ， 故 血 
清 Irisin 水 平 会 受到 肌肉 含量 的 影响 ， 这 就 表明 WAT 和 肌肉 含量 对 
血清 Irisin 水 平均 存在 影响 。 

正常 人 血 中 Irisin 水 平 与 TC、TG 呈正 相关 MW， 而 我 们 的 研究 发 
现 肥 胖 超重 T2DM 血清 Irisin 水 平 与 TG 呈 负 相关 ， 这 可 能 与 Irisin 
影响 脂 代谢 有 关 。Gao 等 发 现 Irisin 可 以 通过 调控 脂肪 甘油 三 酯 脂肪 
酶 等 ， 导 致 3T3-L1 脂肪 细胞 中 甘油 分 泌 增 加 ， 脂 质 积 累 减 少 P0。 另 


外 有 研究 发 现 高 血脂 患者 接受 他 汀 类 药物 治疗 两 周 后 ， 其 血清 Irisin 


水 平 升 高 , 而 且 Irisin 水 平 与 LDL-C S248 K^E E f fH, sf Irisin 
可 能 参与 了 肥胖 超重 T2DM 患者 的 脂 代谢 调节 。 

我 们 的 研究 还 发 现 HbAlc. FINS 对 肥胖 超重 T2DM 患者 的 血 
Irisin 水 平 有 影响 ,通过 与 特定 受 体 的 结合 , Irisin 可 以 诱导 WAT 的 “ 神 
色 变 ”00. 有 研究 报道 , Irisin 通过 换 制 糖 异 生 、 脂 肪 形成 和 脂 质 积累 ， 
参与 能 量 消耗 、 葡 萄 糖 摄取 和 糖 原 分 解 ， 并 对 葡萄 糖 稳 态 和 胰岛 素 敏 
感性 有 潜在 的 积极 影响 它 约 。 

我 们 既往 的 研究 证 实 了 脂肪 因子 成 纤维 细胞 生长 因子 21 对 糖尿 
病 、 肥 胖 的 发 生发 展 和 治疗 起 到 了 关键 性 的 作用 中 ， 并 探讨 了 相关 
机 制 2%1。 同 样 ，Irisin 作为 一 种 与 代谢 调控 相关 的 肌肉 、 脂 肪 因子 ， 
其 在 糖尿 病 、 肥 胖 诊治 中 的 作用 也 应 予以 关注 。Irisin 可 以 增加 机 体 
能 量 消耗 ， 对 糖尿 病 和 肥胖 的 发 生发 展 具有 重要 作用 RR”*3 。Irisin 可 
以 促进 骨骼 肌 中 的 葡萄 糖 摄取 ， 同 时 改善 肝脏 中 的 糖 脂 代 谢 ， 因 此 其 
可 以 缓解 肥胖 相关 代谢 性 疾病 的 高 脂 血 症 和 高 血糖 中。Irisin 可 以 诱 
导 UCP-1, 从 而 增加 脂肪 细胞 能 量 消耗 、 代 谢 酶 和 代谢 中 间 体 的 表达 ， 
从 而 抑制 脂 质 积累 SI9。 基 于 这 些 对 代谢 的 积极 作用 ，Irisin 正在 成 为 
治疗 代谢 性 疾病 的 潜在 靶 点 "30。 

综 上 所 述 ,T2DM 血清 Irisin 水 平 明显 降低 , 尤其 是 肥胖 超重 者 ， 
AAG BMI 、 血 压 、 血 脂 及 IR 等 因素 有 关 ， 其 机 制 可 能 与 Irisin 促 
WAT“ 褐 色 变 ”以 及 在 WAT 和 肌肉 中 表达 水 平 不 同 相 关 。 


本 研究 为 单 中 心 、 横 断面 研究 , 样本 量 有 限 , 存在 一 定 的 局 限 性 。 
今后 将 开展 多 中 心 前 瞻 性 研究 来 探讨 Irisin 在 2 型 糖尿 病 合 并 肥胖 超 
重 中 的 作用 机 制 ， 为 代谢 性 疾病 的 诊治 提供 新 半点 。 
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